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La escritura autobiográfica implica un acto de rememoración, 
implica el acto de plasmar en palabras un pasado que se quiere 
reflotar, explicitar. Por lo tanto la memoria como función cognitiva 
es protagonista en la génesis de estos textos. Por ese motivo resulta 
al menos pertinente, indagar acerca del funcionamiento de lo que 
se denomina justamente memoria autobiográfica en el campo de 
la neuropsicología y establecer, si los hay, posibles vínculos con 
este tipo de escritura en particular. 
El Dr. Fontán nos facilita una definición de memoria “[…] 
es la capacidad del sistema nervioso central de fijar, organizar 
y actualizar (evocar) o reconocer eventos de nuestro pasado 
psíquico. Esta evocación permite ubicar a la mayoría de nuestros 
recuerdos en un contexto espaciotemporal, en tanto que otros son 
evocados en virtud de sus vinculaciones semánticas o cognitivas” 
(Fontán, 2004: 177)
En el cerebro hay diferentes “depósitos, almacenes, donde 
permanece la memoria “a disposición”” (Dalmás, 1993: 27) 
y la información allí depositada recibe tratamientos distintos. 
No se puede declarar que la memoria es “una” y funciona 
homogéneamente ya que se organiza en diferentes niveles; una 
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primera “dicotomía” (como la denomina Dalmás), aparece entre 
la memoria a corto plazo y la memoria a largo plazo. En cuanto a 
la Memoria a Largo Plazo, Dalmás sostiene que “[...] constituye 
[…] el registro más o menos permanente de nuestras experiencias, 
conocimientos y habilidades” (Dalmás, 1993: 30). 
Las características de esta memoria pueden ser descritas de la 
siguiente manera: 
Dentro de la MLP hay una forma de memoria que puede ser 
explicitada, declarada, llamada memoria explícita o declarativa, 
y otra que no puede serlo y que se vincula con el aprendizaje de 
las habilidades motoras o perceptivas: nos referimos a la memoria 
procedural.
La Memoria declarativa es la que puede ser verbalizada, 
comunicada, es el know that. Este tipo de memoria se divide a 
su vez en Semántica y Episódica o Autobiográfica. La Memoria 
autobiográfica es narrable e involucra los recuerdos individuales, 
personales, nuestras vivencias y por eso mismo está relacionada 
estrechamente a un tiempo y lugar. Este tipo de recuerdos son los 
que ofician de fuente de identidad personal pues nos construyen 
como individuos particulares y únicos. Esta memoria puede sufrir 
cambios al ser reconstruida/interferida por nuevos recuerdos. 
La Memoria autobiográfica se puede clasificar en retrospectiva 
(memoria de lo que ya ocurrió) y en prospectiva (lo que debo 
recordar en un futuro, ligado a un tiempo y un espacio, memoria 
“de agenda”).
De acuerdo a lo planteado sobre memoria autobiográfica, desde el 
punto de vista de la neuropsicología se me ocurren tres posibles 
vínculos entre este tipo específico de memoria y la escritura de 
textos autobiográficos:
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• La condición de narrativos de los textos autobiográficos 
coincide con lo declarativos y narrables de los recuerdos 
recuperados por este tipo de memoria que implican además la 
“historia personal”.
• Las técnicas de estudio de este tipo de memoria, tienen 
similitudes con algún tipo de escritura autobiográfica, y como 
ejemplos, mencionaremos solamente dos: 
a- La técnica de Galton: en 1883, Sir Francis Galton, un 
investigador inglés experto en varias disciplinas, propuso 
una técnica para investigar la memoria autobiográfica que 
consistió en presentar al paciente una palabra estímulo y 
solicitar que recordara un evento personal que se asociara a 
ella. Luego el sujeto debía describir el suceso y situarlo en 
el tiempo (y se valoraría así el grado de detalle y la vividez 
de lo recordado). 
b- La técnica de Linton: en 1975, la Dra. Linton creó un 
método de investigación de la memoria autobiográfica que 
involucra la confección de diarios. Ella misma fue sujeto 
de estudio y la técnica consistió en apuntar diariamente 
(durante seis años) dos sucesos en forma detallada en tarjetas 
que más adelante servirían para evaluar su capacidad de 
recordar esos hechos autobiográficos documentados en las 
tarjetas. Las conclusiones de Linton fueron que los hechos 
autobiográficos más desagradables eran olvidados más 
rápidamente que los agradables y que los recuerdos que se 
“repasan” al azar (mediante la lectura de las tarjetas) son 
más recordados que los no repasados. Esto demuestra que 
la memoria autobiográfica es sensible al reaprendizaje y al 
repaso.
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• Una tercera vinculación se puede establecer desde otro punto 
de vista: estudios de neuroimagen relacionan el funcionamiento 
de la memoria con la emoción y el lenguaje (tres aspectos 
que se pueden considerar fundamentales en la escritura 
autobiográfica). José Boyano, que es el autor en el cual nos 
basaremos para establecer esta relación, sigue una postura que 
está ligada al “[…] marco teórico de los modelos de memoria 
reconstructiva, que suponen que no existe una ubicación única 
para la huella de la memoria, sino que el acto de recordar 
consiste en un patrón de activación que vincula amplias áreas 
del cerebro (Damasio, 1989; Schacter, Norman, & Koustaal, 
1998). Por tanto, cuando un individuo rememora un episodio 
de su vida reconstruye de forma transitoria el recuerdo uniendo 
diversos tipos de información, almacenados en distintas 
regiones cerebrales” (Boyano, 2012). 
Los estudios de neuroimagen que exploran los procesos de 
recuperación de la memoria autobiográfica que siguen un modelo 
estándar la localizan exclusivamente en el lóbulo temporal medial. 
En un modelo alternativo, llamado de trazo múltiple, se sugiere 
que serían permanentemente necesarias las conexiones entre el 
lóbulo temporal medial con otras zonas cerebrales (como el neo 
córtex) y con estructuras como el hipocampo y la amígdala. 
El hipocampo (estructura cerebral ubicada en el lóbulo temporal 
medial) actúa como un gran coordinador cerebral que recoge 
los datos de los recuerdos autobiográficos que se encuentran 
esparcidos por toda la corteza cerebral. Ligada anatómicamente 
a esta estructura se encuentra otra, llamada amígdala, que es la 
estructura en la cual queda registro de nuestras emociones. Algunas 
investigaciones (Viard, Lebreton, Chételat y otros) comprueban 
que “[…] la actividad de regiones del cerebro, tradicionalmente 
consideradas emocionales, generalmente situadas en el lóbulo 
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temporal medial […] pueden funcionar también en los procesos 
de recuperación […] en suma, el córtex frontal, el hipocampo y 
la amígdala, participarían de forma conjunta en la recuperación 
autobiográfica (Detour et al., 2011; Greenberg et al., 2005; Addis 
et al., 2004; Viard et al., 2001)” (Boyano, 2012). Los estudios 
de neuroimagen sugieren además que la memoria incrementa la 
emoción y la emoción mejora la memoria. 
Por lo tanto, el proceso de rememoración autobiográfica está 
ligado a la emoción y también al lenguaje pues estos procesos 
pueden ser narrados en el proceso de objetivación de la memoria 
autobiográfica. Podremos aventurar que la forma literaria 
natural de la expresión de la memoria autobiográfica es la que 
denominamos escritura autobiográfica.
